OFTALMOLOGIA AL DIA

ALEX FONOLLOSA, OFTALMOLOGO DEL HOSPITAL UNIVERSITARIO
CRUCES Y DEL INSTITUTO OFTALMOLOGICO BILBAO

“La oftalmologia
del siglo XXl no se
entiende sin las nuevas
tecnologias”

ESTAMOS VIVIENDO UN MOMENTO DE
GRANDES AVANCES EN EL CAMPO DEL
DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO DE LAS
ENFERMEDADES OFTALMOLOGICAS, FRUTO
DE LA INVESTIGACION Y, SOBRE TODO, DEL
EMPLEO DE NUEVAS TECNOLOGIAS, Y ADEMAS
EN TODAS LAS SUBESPECIALIDADES.

ada vez es mayor el nimero de problemas oculares que se pue-
den diagnosticar, solventar y tener una orientacién muy apro-
ximada de su prondstico. “El reto es hacer accesible ese conoci-
miento a toda la poblacién”, afirma Alex Fonollosa, oftalmdlogo
del Hospital Universitario Cruces y del Instituto Oftalmoldgico Bilbao (IOB) y
profesor asociado de Oftalmologia de la Universidad del Pais Vasco.
Nos explica que, en los ultimos afos, se han producido dos hitos en el
campo de la retina médica que deben ser subrayados. Uno, los avances en
técnicas de imagen: el campo amplio, las OCTs (tomografia de coherencia
optica de alta resolucién), que permiten caracterizar mejor las retinopa-
tias. Dos, las terapias intravitreas. Sefala que “entidades incurables hace no
muchos anos, como la degeneracién macular asociada a la edad neovascu-
lar o humeda, se han convertido en enfermedades con un pronéstico visual
razonable gracias a los antiangiogénicos intravitreos”.

76



Define que el edema macular es el engrosa-
miento de la macula (parte central y mas impor-
tante de la retina) debido a un aumento de la
permeabilidad de sus vasos. Se manifiesta por
metamorfopsia (vision torcida) y visidon borrosa
tanto en el caso del origen diabético como uvei-
tico. Aproximadamente, un 10 % de pacientes
diabéticos presenta edema macular. En cuanto
al uveitico, aproximadamente un 30-40 % de
pacientes desarrolla edema macular. Avisa de
que “el edema macular es la causa mds frecuente
de pérdida de visién en pacientes con retinopatia
diabética y en los pacientes con uveitis’.

Insiste en que los avances en técnicas de ima-
gen estan siendo claves para una mejor com-
prension de la patogenia y diagnéstico de
estas entidades. En el campo del tratamiento
del edema macular diabético, “los tratamien-
tos intravitreos antiangiogénicos y corticoideos,
estos ultimos especialmente interesantes por su
mayor duracién de efecto, han permitido que los
pacientes ganen agudeza visual de manera muy
significativa”. En el caso de las uveitis, “también
los corticoides intravitreos, junto con los farmacos
bioldgicos, de administracién sistémica, han te-
nido un impacto muy positivo en el control de la
inflamacién intraocular”.

Fonollosa aclara que, en el edema macular uvei-
tico, pesan mas los fenémenos inflamatorios.
Por lo tanto, “los tratamientos antiangiogénicos
son poco eficaces y deben ser los tratamientos an-
tiinflamatorios, locales y sistémicos, los fdrmacos
de primera linea".

“LOS TRATAMIENTOS
INTRAVITREOS
ANTIANGIOGENICOS
Y CORTICOIDEOS HAN
PERMITIDO QUE LOS
PACIENTES GANEN AGUDEZA
VISUAL DE MANERA MUY
SIGNIFICATIVA”

IM|OPTICAS

Una gran familia

Desde su inicio, el IOB se ha caracterizado por dos hechos: “Uno, el
contar con un grupo de médicos superespecialistas en cada una de las
ramas de la oftalmologia, de modo que los pacientes son derivados inter-
namente al experto mds adecuado en cada caso particular. El otro aspec-
to es el tecnoldgico. Disponemos siempre de los tltimos equipos diagnds-
ticos y terapéuticos que aparecen, lo que nos permite ofrecer a nuestros
pacientes siempre lo mds avanzado de esta especialidad en continua
evolucion”. Alex Fonollosa acentua, del mismo modo, la excelencia de
su equipo de optometria, enfermeria y auxiliar, asi como la labor or-
ganizativa de citacion y gestion de la secretaria del 10B, “procurando
siempre minimizar los tiempos de espera para la citacion y la espera a
la atencioén en la consulta”. Cuenta que, entre todos, forman una gran
familia, cuyo objetivo es cuidar de la vision de sus pacientes.

Le preguntamos qué colaboraciéon puede hacerse desde las épticas en
todo lo relacionado con el edema macular diabético y uveitico. Contesta
que los pacientes acuden en muchas ocasiones a las épticas cuando per-
ciben una disminucién de agudeza visual. “Si el paciente tiene anteceden-
tes de diabetes o uveitis, debe ser remitido a un centro oftalmolégico para
valoracion”, recuerda. En caso de pacientes sin antecedentes conocidos
que consultan por una pérdida visual, si ademas presentan otra sintoma-
tologia como ojo rojo, dolor ocular o miodesopsias 0 moscas volantes,
que pueden ser indicativos de uveitis, o tienen una enfermedad autoin-
mune como la sarcoidosis o la espondilitis anquilosante, que se asocian a
uveitis, deben ser remitidos igualmente al oftalmélogo.

Aparte de la gran importancia de las técnicas de imagen en el diagnéstico
y tratamiento de enfermedades oculares, Fonollosa destaca el desarrollo
de lentes intraoculares de gran precision, los dispositivos de cirugia mi-
nimamente invasiva en glaucoma, la terapia génica en distrofia de retina
y el pequenio calibre en la cirugia vitreorretiniana. “Las nuevas técnicas de
imagen permiten una caracterizacién mds precisa de las enfermedades, re-
dundando en un conocimiento mds profundo de la patogenia y permitiendo
una monitorizacion mds certera de la efectividad de los tratamientos”, ase-
vera.

LaIA, un papel determinante

“La inteligencia artificial (IA) ha llegado para quedarse”, ratifica. Asi, consi-
dera que, “en una especialidad tan rica en imdgenes como es la oftalmolo-
gia, la IA va a tener un papel determinante”. Actualmente, se estd emplean-
do mayoritariamente en el campo de la investigacion, pero en algunos
centros ya se ha introducido en la asistencia. A su parecer; “la aplicacion
va desde el cribado de patologia a la cuantificacion de lesiones, la eleccion
del tratamiento mds adecuado o la prediccién del prondstico”. Asimismo,
“el andlisis de imdgenes retinianas puede proporcionar informacién sobre
enfermedades cardiovasculares o neuroldgicas, y, por tanto, la IA también
tendrd su papel en estos campos".

Resume que “la oftalmologia del siglo XXI no se entiende sin las nuevas tec-
nologias”.En el IOB, disponen de los ultimos avances que les facilitan diag-
nosticar y tratar de manera éptima a sus pacientes.
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